Influence of surface contamination of uncured composite resin on the bond strength and micro hardness by Yokoyama, Akihito
 学位論文 
 
表 題：  コンポジットレジン充填時における重合前の汚染による影響 
所 属： 岡山大学大学院医歯薬学総合研究科 
機能再生・再建科学専攻 
生体機能再生・再建学講座 
歯科保存修復学分野 
投稿者：  横山 章人 
原稿総紙数： 24枚 （本文，文献，表題脚注） 
図：  4枚 （図 1，図 3～図 5） 
写真：   2枚 （図 2，図 6） 
表：  1枚 
電子媒体： CD 1枚 
別刷数：  50部 
連絡先：  横山 章人 （PHS: 3640） 
メールアドレス： ayokoyama@s.okayama-u.ac.jp 
(勤務先) 〒700-8525 
岡山市北区鹿田町 2-5-1 
岡山大学大学院医歯薬学総合研究科 
歯科保存修復学分野 （内線: 6672） 
 
  
1 
 
コンポジットレジン充填時における重合前の汚染による影響 
横山章人 
 
Influence of surface contamination of uncured composite resin 
 on the bond strength and micro hardness 
Akihito YOKOYAMA 
 
 
（平成２８年１２月１５日受付） 
 
 
緒言 
 
近年の活発な口腔保健啓発活動と歯周治療の進展により，中高齢者の残存歯
数の増加が認められている 1)。しかし，歯数の増加と歯肉退縮に伴い根面う蝕の
発症リスクが高まっている 1-3)。また，う蝕のみならず，加齢に伴う非う蝕性歯
頸部欠損の増加も報告されており 4)，歯根面欠損の適切な対応が望まれている。 
歯根面の欠損に対する歯科治療として，接着性コンポジットレジン修復が臨
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床応用されている。コンポジットレジン修復は 2000年に FDI（Fédération Dentaire 
Internationale）が提唱した MI（Minimal Intervention）の概念を支えるものとして
捉えられており 5,6)，前歯または歯頸部の小窩洞や臼歯の単純窩洞のみならず，
歯冠破折など比較的大型の窩洞や臼歯部隣接面を含む複雑窩洞にも広く応用さ
れるようになった。 
歯頸部の修復治療の際は，唾液や歯肉溝浸出液，呼気等の防湿が困難であり，
窩洞形成時の歯肉出血や隔壁形成時の歯肉出血を生じる可能性がある。在宅療
養や全身疾患のための治療環境や時間の制限はさらに治療を困難にする要因と
なる。コンポジットレジン修復において，唾液 7,8)，血液 9-12)による象牙質被着
面の汚染は，接着強さを低下させることが確認されている。血液による汚染は
血球由来のタンパク 10)や，フィブリノゲン，血小板がレジン表面に固着し，水
洗により除去することは困難であり 12-15)，血液による汚染は水分や唾液による
汚染よりも影響が大きいことが報告されている 13,15-18)。また，積層充填中に血液
で汚染された場合にも一層目のレジンと追加したレジンとの間の接着強さが低
下するという報告もある 19)。しかし，血液等による汚染は歯面処理前後のみな
らずレジン充填操作の各段階で起こり得る。重合前の汚染はレジンの硬化を阻
害し，機械的強度を低下させる可能性があるが，窩洞に充填し終えてから光重
合するまでの間に汚染した場合の影響を調査した研究は未だなく，その調査が
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望まれる。 
そこで本研究では，コンポジットレジン充填操作時の重合前における血液等
の汚染が，重合後のコンポジットレジンの接着強さや機械的強度に及ぼす影響
を検討することを目的として実験を行った。 
 
 
材料ならびに方法 
 
1. 使用材料 
使用した材料とその組成を表 1 に示す。光重合型コンポジットレジンはクリ
アフィル マジェスティ ES-2（クラレノリタケデンタル）を，また歯面処理材は
クリアフィル メガボンド FA（クラレノリタケデンタル）を用いた。そして汚
染物質には精製水と血液を用いた。血液として，新鮮牛血液にアルセバー氏液
を等量混合した牛保存血液（日本バイオテスト研究所）を使用した。 
接着強さ試験には 4℃で冷蔵保存されたヒト抜去大臼歯を使用した。抜去歯の
使用に際しては「ヘルシンキ宣言（ヒトを対象とする生物学的研究に携わる医
師のための勧告）」に基づく倫理的原則を遵守するとともに，岡山大学大学院医
歯薬学総合研究科の倫理委員会の許可（承認番号 189号）の下で実施した。 
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2. 微小引張接着試験用試料の作製 
モデルトリマー（MT-7，モリタ東京製作所）を用いて，抜去歯の歯冠近心面
に象牙質平坦面を作成後，耐水研磨紙#600 を用いて注水下で研削し被着面とし
た。歯面処理は取扱い説明書記載の指示に従い，被着面にプライマーを塗布し
20 秒間処理した後，マイルドなエアーブローにより乾燥した。次にボンドを塗
布し，再度エアーブローを行った後に，光照射器（ペンキュアー2000，モリタ）
を用いて 10秒間の光照射を行った。光照射器の照射光量は 1000mW/cm2以上で
あることを確認し使用した。コンポジットレジンは被着面の端から 1 mm程度離
し，縦横約 5×5 mm，高さが約 2 mmの直方体となるようにレジン充填器を用い
て築盛した。その後築盛したレジン全体を覆う様に精製水あるいは血液を滴下
し汚染状態を再現した。汚染条件は，精製水 5 秒間作用，精製水 1 分間作用，
血液 1 分間作用の 3 条件とし，それぞれ W5s 群，W1m 群，B1m 群とした。汚
染処理後，W5s群と W1m群は 20秒間の光照射を行った。B1m群については血
液色が無くなるまで洗瓶を用いて精製水で水洗し，光照射を 20秒間行った。ま
た，汚染処理を行わずに光照射した群を対照群（CONT 群）とした。その後引
張試験に必要な試料の長さを確保するためにさらにレジンを追加築盛し光重合
させた。試料は 37℃の水中に 24時間保管し，その後精密低速切断機（Isomet low 
speed saw，Buehler）を用いて，被着面が約 1×1 mmになるように角柱型連続切
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片を作製した。汚染が接着界面に及ぼす影響を部位ごとに解析するため，築盛
したレジンの接着面の端を一部含むものを外群，それ以外のものを内群として
切片を区別し，微小引張接着強さ試験の試料とした。 
3. 微小引張接着強さの測定 
小型卓上試験機（EZ-Test，島津製作所）を用いてクロスヘッドスピード
1.0 mm/min の条件下で微小引張試験を行った。切片の断面径を計測して断面積
を算定し，測定値から接着強さを求めた。接着強さの値は，二元配置分散分析
および Bonferroniの方法を用い，有意水準 5 %で統計処理を行った。 
4. 破断面形態の観察 
微小引張接着試験後の試料の破断面を，デジタルマイクロスコープ（VH-5500，
KEYENCE）を用いて観察した。破断面の破壊形態は象牙質とレジンの界面にお
ける破壊，レジンでの凝集破壊，象牙質での凝集破壊，および混合破壊の 4 種
類に分類した。 
5. ヌープ硬さ測定用試料の作製 
幅 2 mm，深さ 2 mm，長さ 15 mmのテフロンモールドにレジンを充填し，レ
ジン充填器を用いて表面が平坦になるよう成形した。汚染の条件として，精製
水 1 分間作用（W1m群），血液 1 分間作用（B1m群）を採用した。B1m群につ
いては引張試験同様，汚染後水洗した。光照射の条件は，照射野を 10秒毎に半
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分ずらして合計 20 秒間光照射したものと，照射時間を倍の 40 秒に延長したも
のの 2条件にて，各群 5個ずつ作製した。 
6. 汚染表面のヌープ硬さの測定 
試料をモールドから外し，硬化直後ならびに水中 24時間浸漬後の試料表面の
ヌープ硬さを，微小硬度計（HMV-1，島津製作所）を用い，荷重 98.07 mN，荷
重保持時間 15秒間の条件で計測した。測定値は 3要因分散分析および Bonferroni
の方法により有意水準 5 %で統計処理を行った。 
7. 汚染表面の形態観察 
汚染試料の表面形態を確認するため，硬化直後，光照射 20秒の試料について，
白金パラジウム蒸着（MSP-1S，真空デバイス）を行い，走査型電子顕微鏡
（Scanning Electron Microscope: SEM，JSM-6701F，日本電子）を用いて観察を行っ
た。 
 
 
結果 
 
1. 象牙質接着強さ 
微小引張り接着試験を行った結果，群ごとの平均値は CONT 群 30.09±
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10.17 MPa（平均±標準偏差）に対し，W5s 群 27.91±13.07 MPa，W1m群 24.14
±8.55 MPa，B1m 群 23.00±10.26 MPa であった。切片の位置で外群と内群に区
別した微小引張り接着試験の結果を図 1 に示す。CONT 群の外群と内群はそれ
ぞれ 31.38±10.87 MPa と 27.34±8.56 MPa に対し，W5s 群は 28.34±14.50 MPa
と 26.95±9.91 MPa，W1m群では 23.73 MPaと 25.02±8.86 MPa，B1m群では 23.17
±12.48 MPa と 22.64±2.45 MPa であった。統計解析の結果，汚染の条件，ある
いは試料の外群と内群，いずれの群間においても有意差を認めなかった。 
微小引張り接着試験後の破断面のマイクロスコープ観察像の代表例を図 2 に
示す。いずれの群もレジンの凝集破壊あるいは象牙質―レジン界面破壊，もし
くはそれらの混合破壊像を示した。破断面形態の割合を図 3 に示す。破断面形
態は，どの群においてもレジン凝集破壊は外群で多く，内群では減少した。ま
た，CONT 群，W1m群の内群，B1m群ではレジン凝集破壊と界面破壊の混合像
が多くを占めた。群間で破壊様式の割合にばらつきは認められるが，汚染条件
における特徴的な傾向は認められなかった。 
2. ヌープ硬さ 
試料表面のヌープ硬さ試験の結果を図 4 に示す。分散分析の結果，光照射時
間（F（1，48）＝12.5），汚染の種類（F（2，48）＝25.9），硬化後の経過時間（F
（1，48）＝10.5）の 3 要因にすべて有意な主効果が認められたが，交互作用は
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なかった。従って，それぞれの群の比較を Bonferroniの方法により行い，以下の
結果が得られた。 
光照射 20 秒の試料の硬化直後のヌープ硬さの平均値は W1m 群が 15.9±
6.5 HK（mean±SD），B1m群が 14.3±7.6 HKであり，どちらも CONT群 27.9±
11.4 HKと比較して有意に減少した。 
光照射 20 秒の硬化後 24 時間経過後の試料表面のヌープ硬さは，CONT 群が
31.5±11.4 HKに対し，W1m群は 24.2±7.5 HK， B1m群は 15.3±7.6 HKであっ
た。W1m群と CONT 群には有意差が認められなかったが，B1m群は W1m群お
よび CONT 群と比較し有意に減少していた。 
光照射時間を 40秒に延長した場合は，硬化直後は CONT群が 30.9±11.8 HK，
W1m群が 22.0±8.8 HK，B1mが 19.4±6.0 HKであった。W1m群および B1m群
は CONT 群と比較して有意に減少した。24 時間経過後は CONT 群が 33.9±
12.3 HK，W1m 群が 29.1±9.4 HK，B1m 群が 24.7±8.3 HK であり，W1m 群は
CONT 群との間には有意差は認められなくなり，B1m群のみが CONT 群と有意
差を認めた。 
光照射時間の違いによるヌープ硬さの比較を図 5 に示す。光照射時間の要因
について照射時間を 20 秒から 40 秒へ延長することでヌープ硬さに有意差がみ
られた。各群間の比較では，有意差は 24 時間後の B1m 群のみに認められ光照
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射 40秒の群が 20秒の群と比較してヌープ硬さが明らかに上昇した。 
SEM 観察の各群の代表像を図 6 に示す。CONT 群ではレジンに配合されてい
る粉砕フィラーの隆起が観察された。W1m群においても CONT 群と同様の像が
認められた。B1m 群では，レジン表面に凝集物が付着した像が観察され，フィ
ラーの隆起が不明瞭になった。 
 
 
考察 
 
接着性コンポジットレジン修復におけるトラブルの一つに修復操作中の唾液
汚染や血液汚染がある。歯頸部の修復では辺縁歯肉からの滲出液や出血のため
の汚染が生じやすく，防湿が困難である。歯質接着操作中の口腔内の唾液や血
液による汚染は接着阻害因子となり，接着強さを低下させることが報告されて
いる。そのため，臨床では歯質接着操作中は血液汚染が生じないように細心の
配慮をするが，この汚染は修復操作の各段階で起こりうるもので，窩洞にレジ
ンを充填し光重合するまでの間に汚染してしまうことも想定される。しかし，
その場合に生じる具体的な影響は報告されていない。そこで本研究は，コンポジッ
トレジン修復における充填操作中に起こった唾液あるいは血液による汚染を想定し，
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レジンを充填してから光重合までの汚染が，接着強さとコンポジットレジン材料の
表面硬さに及ぼす影響を検討した。 
コンポジットレジンにはペーストタイプで，前歯から臼歯まで臨床にて広く
使用されているクリアフィル マジェスティ ES-2 を採用した。また歯面処理材
にはプライマーに抗菌性モノマーMDPB（12-methacryloyloxydodecylpyridinium 
bromide）が含まれ，ボンドに表面処理フッ化ナトリウムが配合されたクリアフィ
ル メガボンド FA を使用した。根面う蝕では感染歯質の完全な除去が困難なこ
とがあり，メガボンド FAは抗菌性やう蝕予防効果を期待できるため根面う蝕へ
の使用を推奨されている 20,21)。 
引張試験と剪断試験は接着強さの代表的な測定法であり，それぞれ従来より
も被着面積を小さくした微小引張試験 22,23)，微小剪断接着試験が現在広く行わ
れている。本研究では接着界面に築盛したレジンを光重合前に汚染させる必要
性から，汚染物質の到達を妨げるマスキングテープや隔壁を用いる接着試験は
採用せず，接着硬化後に接着試験用試料を調製し，断面積を計測できる微小引
張試験を行った。微小引張試験は試料の断面積を小さくすることにより，被着
面積の大きい従来の引張試験と比べ象牙質凝集破壊が減少し，真の界面の接着
強さに近づくことが示唆されている 22,24)。 
本研究では歯頸部の修復での汚染を想定しているため，被着歯面は抜去歯の
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近心面に形成した。汚染物質による接着界面への影響は，まず汚染物質に触れ
る接着面の端から影響が生じるものと予想された。よって，接着試料作製の際
に断面の一辺ないし二辺の一部が直接汚染物質に触れる接着試料の外側と，そ
れ以外に位置する試料の内側に区別し，接着強さへの影響の有無を検討した。 
汚染の条件として精製水，あるいは血液の汚染を検討した。血液汚染の作用
時間はレジンの充填操作時間を想定し，1分間とした。充填時におけるマトリッ
クスレジンの経時的な吸水を考慮し，水による影響は充填後光照射を行うまで
を想定した 5秒間と，汚染時間と同じ 1分間を設定し比較を行った。 
微小引張接着試験を行った結果，微小引張接着強さは実験群とコントロール
群との間に有意差は認められず，また外群と内群間にも有意差を認めなかった
ことより，レジン充填後光照射前に血液の汚染が生じても接着強さに影響はな
いことが示された。また，本実験では血液として牛保存血液を用いた。一般に
実験的な汚染物質として使われる血液はヒト由来あるいはウシ等の動物由来の
血液であり，新鮮血 12,14,16,17,19,25,26,)や血清 27)，あるいはヘパリン，クエン酸ナト
リウム等の抗凝固剤を用いた保存血液 9,10,25,28,29)や血漿 7,9)である。保存血液と血
漿との間で接着強さへの影響の違いがみられること 9)や，添加されたヘパリンに
よる接着強さへの影響が報告されている 25)。本実験に用いた血液にはクエン酸
ナトリウムが作用するアルセバー氏液が添加されているが，接着強さには影響
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しなかった。以上の結果より，本研究で検討した重合前の汚染は接着強さに関
しては影響がなく，過去の報告で影響があるとされる接着操作中の汚染防止が
重要であると結論付けることができる。 
破断面形態の観察を行った結果，レジンの凝集破壊と象牙質―レジン界面破
壊像あるいはそれらの混合像を示した。破断面形態は，どの群においてもレジ
ン凝集破壊は外群で多く，内群では減少した。内群に比べ外群でレジン凝集破
壊の割合が多くなることは，内群の接着界面の接着強さが低下しているか，あ
るいは外群のレジンの強度が低下していることを示す。CONT 群においても外
群のレジン凝集破壊が多くなっていることから，これは汚染による影響とは考
えられず，試料の中央に光照射をしたため内側と外側で重合度が異なること，
コンポジットレジンを直方体に築盛する際の成形でレジンの外側の部分が欠陥
を含みやすくなっていることが予想された。また，各群においてレジン凝集破
壊と界面破壊の混合破壊をはじめ破壊様式の割合は多様で規則性がなく，汚染
条件に相応した特徴は認められなかった。 
コンポジットレジンの製品の多くは Camphorquinone（CQ）を光重合開始剤と
し，ME2 に含まれる bisphenol A-glycidyl methacrylate（Bis-GMA）や urethane 
dimethacylate（UDMA）， triethylene glycol dimethacrylate（TEGDMA）に代表さ
れるジメタクリレート系モノマーのラジカル重合反応により架橋ポリマーが生
13 
 
成される 30)。一方，重合度は光の強度に依存し，硬化体内部でも重合は不均一
となる 31)。特に酸素存在下ではラジカルが酸素と反応し，重合反応は遅延ある
いは阻害され，レジン硬化体表層部に低重合層が生じる 32,33)。このためレジン
の硬さは表層が低く，深くなるに従い一定の深さまでは増加し，それ以後の深
さでは透過する光の減退により低下していくことが知られている 34,35,31,33)。 
硬化前の汚染がコンポジットレジンへ及ぼし得るものとして，重合度への影
響が予測されたため，表面硬さの変化を検討するためにヌープ硬さ試験を行っ
た。ヌープ硬さはコンポジットレジンの重合率を反映する指標として過去の研
究にて多く用いられている 34,35)。 
本研究では硬化前に汚染させたレジンの硬化後の表面硬度を測定することを
目的としたため，レジンの賦形に圧接用のフィルム，ストリップス等は使用せ
ず，レジン充填器で可及的に平坦にした面を測定面とした。そのため，測定面
は理想的な平坦面ではなく，微小な凹凸が残存している。その影響を除くため，
微小硬度計の 400 倍拡大の同一焦点で試料を水平移動することにより測定面に
傾きが無いことを確認し，ヌープ硬さ測定後ヌープ圧子による圧痕に異常のな
い箇所を任意の測定点として採用した。B1m 群においては術式による光照射の
影響を可及的少なくするため，血液の色が目視できなくなるまで水洗し，その
後光照射を行った。 
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ヌープ硬さ試験の結果，光照射 20 秒の場合 CONT 群のヌープ硬さに対して，
硬化直後は W1m群と B1m群のヌープ硬さは有意に低く，また 24時間経過後で
は B1m群のヌープ硬さは低下したままで変化はなかったが，W1m群のヌープ硬
さは上昇し CONT群との間に有意差が認められなかった。 
汚染群の硬化直後の W1m 群および B1m 群のヌープ硬さが低下した要因とし
て，硬化時に表面に残存している水の層により，光が減弱された可能性が考え
られる。さらに B1m群については，血液成分が残存し光の透過を阻害している
ことが考えられる。さらに，歯面処理剤へ抗酸化作用をもつ架橋剤の添加によ
り重合率が低下することが報告されており 36)，血液に含まれる抗酸化物質がレ
ジン表層において重合を阻害した可能性が想定される。またレジンペーストに
付着した血液を除去するための水洗や乾燥がレジンの物性を低下させることも
推察され 15)，水よりもヌープ硬さへの影響が長く継続したものと思われる。一
方 W1m 群では，硬化後 24 時間後においてヌープ硬さが上昇する傾向がみられ
た。硬化後のコンポジットレジンは残存するラジカル反応により重合反応が進
み，ヌープ硬さの上昇がみられることが報告されているが 31)，本実験による結
果はこのような過去の報告とも一致しており，水による汚染は機械的性質の回
復がある程度可能であることを示唆している。 
今回，血液汚染による何らかの成分の残存がコンポジットレジンへ到達する
15 
 
光量を低下させ，その結果低重合となっていると仮定し，光照射時間を 2 倍の
40秒間行った実験群を設定し比較した。その結果光照射 40秒間での B1m群は，
20 秒間行った群よりもヌープ硬さが有意に上昇し，CONT 群の値に近づいた。
またW1m群においても光照射を 40秒間とすることで光照射 20秒間より硬さの
上昇の傾向がみられた。一方 CONT 群のヌープ硬さについては照射時間の延長
による変化はあまり認めなかった。光照射時間の延長によりコンポジットレジ
ンのヌープ硬さは一定の値まで上昇がみられるが，その後照射時間を延長して
も変化がみられないことが報告されている 31)。本実験のヌープ硬さの推移は，
この報告とも一致しているということができる。 
試料表面を SEM により観察した結果，CONT 群および B1m 群ではレジンに
配合されている粉砕フィラーの隆起が観察され，変化は認められなかった。B1m
群では，レジン表面に凝集物の付着が著明であり，CONT 群と明らかに異なっ
た像が観察された。被着面への血液汚染を扱った過去の研究では，水洗のみで
は血液の除去は不十分であることが示されており 12-15)，血液由来タンパクの残
留物が報告されている 10)。また被着面の SEM観察では，形態学的差異を認めな
かったものもあれば，血球の残留像や，血球残留の可能性があることを示す陥
凹部の存在を報告したものもある 19)。血球の存在が形態的にみられない場合で
も，血球タンパクや血漿タンパクは残留していることも確認されている 10)。本
16 
 
研究においては SEM観察を行った結果，血液成分由来と考えられる凝集物の存
在を認めた（図 6）。このことから，血液汚染により血球や血液タンパク等の残
留物が光照射の際に光の強度を減弱させ，また汚染物質によりレジンの重合を
低下させる要因となった可能性が考えられた。さらに本研究では，光照射時間
の延長は残留部の影響で低下した光量の減少を補償し重合反応を亢進させ，表
面硬さを改善することが示された。ヌープ硬さの低いレジンは，経時的変色が
大きいという報告 37)があり，表層のレジンを十分に硬化させることはレジンの
審美性や耐久性の向上につながる。従って，修復操作中に血液汚染が生じた場
合の対策法として，照射時間の延長が有効であり，修復物の予後に貢献するこ
とができるといえる。 
 
 
結論 
 
コンポジットレジン填塞後，未重合での水あるいは血液による汚染は，歯とコンポ
ジットレジンの接着に影響を及ぼさなかった。一方で，未重合レジンの血液汚染により
コンポジットレジン硬化後の表面硬さは明らかに低下したが，光照射時間の延長により
硬さが改善した。よって，重合前の汚染に対する対策法として光照射時間の延長が有
17 
 
効であると示唆された。 
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 図 5 光照射時間の違いによる試料表面のヌープ硬さの変化 
左の図が硬化直後，右の図が 24時間経過後で，各群の左が光照射時間 20秒，
右が光照射時間 40秒のヌープ硬さを表す。 
n=5，*: p < 0.05（Bonferroni correction） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
図 1 外群と内群を比較した微小引張接着強さ 
標本数は CONT外: 15，内: 7，W5s外: 18，内: 8，W1m外: 17，内: 8，B1m外: 14，
内: 7。 
各群間に有意差なし。（Bonferroni correction） 
 
表 1 外群と内群を比較した微小引張接着強さ 
HEMA: 2-Hydroxyethyl Methacrylate  
MDP: 10-Methacryloyloxydecyl Dihydrogen Phosphate 
MDPB: Methacryloyloxydodecyl Pyridinium Bromide 
Bis-GMA: Biphenol A-Glycidyl Methacrylate 
 
 
図 2 微小引張接着試験後の破断面の代表像 
A，B: CONT。C，D: W5s。E，F: W1m。G，H: B1m。 
A，C，E，G: 象牙質側の破断面。B，D，F，H: レジン側の破断面。 
（×200，スケールバー: 100 µm） 
 
図 3 微小引張接着試験後の破断面形態の割合 
 
 
図 4 試料表面のヌープ硬さ 
左の図が光照射時間 20秒の群，右の図が 40 秒の群のヌープ硬さを示す。 
n=5，*: p < 0.05（Bonferroni correction） 
 
図 6 汚染後の SEM観察像 
血液で汚染し，水洗した後に光重合したレジンの SEM観察像。（×1000，スケー
ルバー: 10 µm） 
CONT 群および W1m 群ではレジンに配合されている粉砕フィラーの隆起が
観察された。B1m群ではレジン表面に凝集物が付着した像が観察された。 
 
 表 1 主な使用材料 
 
 
 
 
 
 
 
  
クリアフィル 
メガボンド FA 
 
プライマー モノマー: HEMA，MDP，MDPB 
ボンド 
フィラー: シリカ系マイクロフィラー，表面処理フッ化ナトリウム 
モノマー: Bis-GMA，MDP，HEMA，その他 
クリアフィル 
マジェスティ ES-2 
モノマー: Bis-GMA，その他のメタクリル酸系モノマー 
フィラー: 表面処理ガラス粉，表面処理有機複合フィラー 
牛保存血液 
採血直後の牛血液とアルセバー氏液とを等量調製 
アルセバー氏液: 2.05 %ブドウ糖，0.42 %食塩，0.8 %クエン酸ナトリウム，
0.055 %クエン酸 
HEMA: 2-Hydroxyethyl Methacrylate  
MDP: 10-Methacryloyloxydecyl Dihydrogen Phosphate 
MDPB: Methacryloyloxydodecyl Pyridinium Bromide 
Bis-GMA: Biphenol A-Glycidyl Methacrylate 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
図 1 外群と内群を比較した微小引張接着強さ 
標本数は CONT・外群: 15，内群: 7，W5s・外群: 18，内群: 8，W1m・外群: 17，
内群: 8，B1m・外群: 14，内群: 7。 
各群間に有意差なし。（Bonferroni correction） 
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図 2 微小引張接着試験後の破断面の代表像 
A，B: CONT 群。C，D: W5s群。E，F: W1m群。G，H: B1m群。 
A，C，E，G: 象牙質側の破断面。B，D，F，H: レジン側の破断面。 
（×200，スケールバー: 100 µm） 
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図 3 微小引張接着試験後の破断面形態の割合 
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n=5，*: p < 0.05（Bonferroni correction） 
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 図 5 光照射時間の違いによる試料表面のヌープ硬さの変化 
左の図が硬化直後，右の図が 24時間経過後で，各群の左が光照射時間 20秒，
右が光照射時間 40秒のヌープ硬さを表す。 
n=5，*: p < 0.05（Bonferroni correction） 
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図 6 汚染後の SEM観察像 
血液で汚染し，水洗した後に光重合させたレジンの SEM観察像。（×1000，ス
ケールバー: 10 µm） 
CONT 群および W1m 群ではレジンに配合されている粉砕フィラーの隆起が
観察された。B1m群ではレジン表面に凝集物が付着した像が観察された。 
W1m B1m CONT 
